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Az orvosi mithiba fennallasanak megitéléséhez sziikséges tényallas feltarasa
[1972. évi II. tv. 43. § (2) bek., Ptk. 393. § (1) bek.].

A felperes rendellenes méhiiri vérzés miatt keriilt az alperes sziilészeti és négyogyaszati osztalyara, ahol 1988.
majus 19-én eltavolitottak a méhét és a baloldali petefészkét. A miitét utdni napon délben a felperesnél hasfal-
tagulatot, a gyomor ¢és a belek nagyfoku tagulatat és a vizelet-kivalasztas megszlinését észlelték. A két alkalommal is
Osszehivott orvosi konzilium altal javasolt konzervativ kezelés alkalmazésa ellenére a felperes allapota rohamosan
romlott, és majus 21-én hajnalban mar azt is észlelték, hogy a seben keresztiil boséges sarga szint folyadék tiriil. A
megtartott Gjabb sebészi konzilium hashartyagyulladas lehet6sége miatt a has miitéti megnyitasat javasolta, és ennek
érdekében a felperest siirgdsséggel az Orvostudomanyi Egyetem Sebészeti Klinikajanak Intenziv Terapias Osztalyara
szallitottak. Itt a felperes felvételekor sulyos gennyes hashartyagyulladast, a vizelet-kivalasztds megsziinését,
altalanos sokk tiineteit észlelték roviddel a felvétele utan pedig a felperes szivmiikddése is ledllt. Az ujraélesztés utan
elvégzett hasi miitét soran az orvosok azt észlelték, hogy a vékonybélnek a vastagbélbe vald beszajadzasa eldtt kb.
60 cm-re egykét cm hosszu, éles szE€I{, nem roncsolt nyilas talalhatd. A hasiireg blizés, sargas-zoldes folyadékot
tartalmazott. A bélsériilést megfelelé modon elzartak. A mitét utan stlyos 1égzési elégtelenség is fellépett, amely
miatt 1égcsémetszést is kellett alkalmazni. A felperesnél atmeneti pszichés zavarok is felléptek. A felperest végiil
lassan javuld allapotban 1988. junius 30-an bocsatottak haza a korhazbol.

Az akkor 43 éves felperesnél az 1988. majus 19-én végzett ndgydgyaszati mitét szovédményei és
kovetkezményei olyan sulyos egészségromlast és maradand6 egészségkarosodast hoztak létre, amely miatt a felperes
a munkaképességét 67%-0ot meghaladd mértékben elvesztette, és ennek alapjan 6t III. csoportu rokkantnak
nyilvanitottak.

A felperes a keresetében orvosi mithiba miatti kartéritési feleldsség cimén az alperesnek arra vald kotelezését
kérte, hogy fizessen meg 1988. junius 1-jét6] havi 3000 forint, 1989. marcius 1-jétél havi 4000 forint jaradékot, nem
vagyoni kartéritésként 200 000 forintot, ennek 1988. junius 1. napjatdl jaré kamatat, valamint viselje a perrel
felmertilt koltségeket.

Az alperes a kereset elutasitasat kérte. Azzal védekezett, hogy a miitét soran mulasztast nem kovetett el, a
szovédmények a miitéti kockazat korébe esnek.

A vérosi birosag a felperes keresetét elutasitotta, és kotelezte a felperest 14 693 forint perkdltség megfizetésére.
ftélete indokolasiban a bizonyitas anyaga - igy az Orvostudomanyi Egyetem Igazsagiigyi Orvostani Intézetének,
valamint az Egészségiigyi Tudomanyos Tanacs Igazsagiigyi Bizottsaganak szakvéleménye - alapjan azt allapitotta
meg, hogy a ,,négyogyaszati miitét soran varatlanul, fel nem ismerhetden kialakult bélfali atftirddas az ilyen tipusu
négyodgyaszati mitétek kockazati korébe sorolhatd, ezért az alperes részérdl jogellenes karokoz6 magatartas nem
allapithatdo meg. Ugyancsak nem allapithaté meg mulasztas a miitét sz6védményeinek felismerésekor”.

Az itélet ellen a felperes elkésetten nyujtott be fellebbezést, ezért azt az els6fokl birdsag végzésével elutasitotta.

A joger0s itélet ellen emelt torvényességi 6vas alapos.

Az egészségligyr6l szold modositott 1972. évi I1. torvény 43. §-anak (2) bekezdése szerint a gydgyito-megel6zo
tevékenységet az orvosnak a legnagyobb gondossaggal és koriiltekintéssel kell kifejtenie. Ebbdl az kovetkezik, hogy
a Ptk 339. §-anak (1) bekezdése szerinti altalaban elvarhaté magatartas mértéke a gydgyitd orvosnal a legnagyobb
gondossag és koriiltekintés.

Helyesen mutat ra a torvényességi ovas arra, hogy az alperes feleldésségének megallapitasa szempontjabol
lényeges koriilmények még tisztazatlanok, emiatt a dontés megalapozatlan.

Az elséfok birésag nem tisztazta a tényallast abban a kdrben, hogy a bélfal megsériilése felismerhet6 volt-e vagy
sem. Elfogadta a miitétet végz6 orvos tantivallomasat, amely szerint 6 bélfalsériilést nem észlelt. Az orvosszakértdi
vélemények abbol indultak ki, hogy ,,nagy valdszintiséggel” elsddlegesen nem teljes atfurodast okozo bélsériilés
kovetkezett be, hanem csak a vékonybél savos hartyajanak, illetve a bélfal izomrétegének sériilése, amely ,,nagy
valosziniséggel” nem jarhatott a mutét kozben azonnal béltartalom-kicsorgassal, hiszen a nyalkahartya ép volt.
Ennek a bizonytalan ténynek ellentmondani latszik az Orvostudomanyi Egyetem Sebészeti Klinikdjanak a mitéti
leirasa, amely szerint a miitétet végzd orvosok a hasfal megnyitdsa utan a vékonybél falan 2 cm hosszu éles sz¢éli,
nem roncsolt nyilast taldltak. Az els6foku birésag ezt az ellentmondést nem oldotta fel, és nem tisztizta, hogy a
bélsériilés a miitét alkalmaval teljessé valt-e, vagyis a folytonossag megszakadasat eredményezte-e. Ha ugyanis a bél
teljes atvagasa megtortént, azt az orvosnak azonnal észlelnie kell és a sériilt részt varrattal kell eltavolitania. Ennek



elmulasztdsa a mitétet végzé orvos olyan felrohatdé magatartasa, amely az alperes kartéritési feleldsségét
megalapozza.

Nem tisztazta az els6foku birésag azt sem, hogy ha a mitét soran csak Un. inkomplett bélsériilés kovetkezik be,
annak milyen jelei vannak (pl. vérzés, az épen maradt nyalkahartyanak a bélgazok hatasara tortént kitliremkedése
stb.), és ezt az operald orvosnak észlelnie kell-e, vagy az ilyen sériilés észlelése természettudomanyos alapon kizart.
Ha észlelnie kellett volna, és ezt kelld gondossag hidnyaban elmulasztotta, az alperes nem mentestilhet a kartéritési
felelosség alol. A ,,miitéti kockazat” fogalmi korébe nem vonhato az olyan orvosi tevékenység €s magatartas, amely
a jogi megitélés szempontjabdl felrohatdé magatartasnak mindsiil.

Dr. B. G. tanavallomasabol megallapithato, hogy a mitétet nem egyediil végezte, hanem abban kdzremiikddott dr.
K. Z. is. Az alperes felel6ssége szempontjabol az utdbbi orvos magatartasa is ugyanolyan jelentdségii, ezért tanukénti
kihallgatasa mellézhetetlen lett volna. Nem vizsgalta az els6foku birdsag azt sem, hogy az ilyen tipusu miitétnél
elegendd volt-e a két orvos, és netdn nem asszisztencia hidnya akadalyozta-e a bélsériilés észlelését.

Az 1ij eljarasban feltart adatok ismeretében sziikséges az ETT 0jbdli megkeresése olyan tartalmu feliilvizsgalati
szakvélemény adasara, hogy természettudomanyi alapon kizart volt-e az akaratlanul okozott sériilés felismerése. Ha
a felismerés lehetdsége nem zarhato ki, eltérbe 1€p az alperes felel6ssége azon az alapon, hogy alkalmazottai a
hasfal lezarasa el6tt elmulasztottdk a szovodményeket megakadalyozd sziikséges intézkedések megtételét [Ptk 348.
§, 339. § (1) bek.].

A kifejtettekre figyelemmel a Legfelsobb Birdsag a Pp 274. §-anak (3) bekezdése alapjan az els6fokt birdsag
itéletét hatalyon kiviil helyezte, és ugyanezt a birdsagot 0 eljarasra és 0j hatarozat hozatalara utasitotta. (P. torv. II1.
21 044/1990. sz.)



